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Dilantin性歯肉増殖症の2例
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Two’　Cases　of　Dilantin　Hyperp．　lasia　of　the　Gingiva
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　纐瘤の近代的薬物療法として臭素剤が使用され
てより既に久しく経過した。そして，今1．i私ども
が，Dilantin（Scdium　5．5－Diphenyl　hydalltoina亡e）
を初め数多くのものを駆使出来るようになったこ
とは，大きな進歩といわねばならない。しかしな
がら，中毒症状の膨れや催ll民作用のない点と痙攣
抑制作用を重視する余り，副作用や偶発症を些か
過少評価する傾向がないであろうか。Werne，
Bollerは，　Dilantin　について胃腸障碍・締や［し々
経障碍・体毛増生・眼瞼結膜肥大・歯肉増殖や物
質代謝に与えるいくつかの障碍を挙げて注意を喚
起した。
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うと敵討されてぎた。最近私共は本症と見f故され
る症例を観察する機会を得たのでここに記述して
従来の知見えの一補遺としたい。
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　　　　　　　　　症　　　例
　第1例　辻○光024歳男診断：真正三州
　家族歴　父は54歳で健；康。母は46歳‘6夕数・牢前に卒中
狛作を経験したが現在は健周ξ。同胞は9人」C患考は第3子
であった。その他の血族にもなん等遺伝負因を認めない。
　既往歴　胎生期・出産時に異常なく，これまで著患を経
過していない。痙攣の初発は6歳で，；勧めAbsenceよう
の意識喪失発1乍が続き，15歳より定型的強直・間代性痙攣．
が発来した。（月に1回程度）。21～22歳頃よりは，しばし
ば搬禰性朦朧状態を臓し，かつまた易怒・衝動性の行為が
多いという。昭和28・年4月に精査と加療の目酌で入院し
アこ。Aleviatinの服薬は4年来化大と某精神病院より受：げ
ており（O．2～0．3g．程度），現在漂0．45g．1日量を投r嚢して
いるQ
　入院時所見　（1）精神症状。顔貌は荘乎として無欲状・
a）発疹b）体温上昇
u）　肝臓機能障碍
b）造血臓器機能陣碍
。）薗肉増殖
d）　体毛増生，　「［艮瞼結膜（D厄巴厚
　就中，歯肉の肥大・増殖は，Kimbal14）（1938）の
記載以来Th・rna1）・D興・・F6rsteが噂からかな
りの高率で発生することが述べられている。わが
国でも，渡辺巌氏の報告（1948）に始まり岡田・大 第1図
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思考の渋滞・迂遠，感情の鈍麻を認め，知能・判断力の低
下が見られる。②身体症状。神経病学的に精査を重ねた
が特記すべき所見はない。（3）口腔外科的所見。歯列は若
干不整で粛肉増殖による顔貌醜悪，口唇の二二が見られ口
唇閉鎖も不充分である。歯齪は．b一下顎殊に前歯部において
禰漫性に歯肉の増殖があり，歯肉乳騰部の表面は凹凸が烈
しくざらざらしている。硬度は強靱で弾力性に富んでおり，
歯肉嚢の深さは約3mm。歯肉増殖部は正常より白色かつ
貧血状で充血状の正常部位とは明瞭に境界ずけられている。
顎下淋巴腺の陣脹はなくX線所見よりは歯間組織炎の診断
が下された。
　第2例　牧〇三〇24歳男診断：症候性癩禰
　家族歴並びに既往歴には，全く特記事項を認めない。昭
和24年8月門川が19浅の時にタガネ作業中破片が右眼水
晶体にささり，同年9月右眼の摘出手術を受けた。痙攣発
作は，その後4箇月目頃より小発作ようの型で初まり，後
にJackson型の発作が頻発して現在に至った。投薬は痙：
攣初発の頃より現在まで5年間継続し現在は0．4g（1日量）
である。
　入院時所見。（1）精神症状。顔貌は無欲状表1青運鋤に乏
しい。行動は極めて児戯的で目的のない粗野な行為の反覆
が目立つ。思考内容は塞虚・表在的でかつ甚だ常同性を帯
びている。注意の転動性の充進と感情の平坦化が認められ
る。②身体症状。胸部の理単的所見は正常。脳神経にも
異常を認めない。気象撮影像は右側脳室前角部が拡大し，
脳波所見では発作間歓時にも高電圧の徐波殊に右側に顕著
な痙攣波形が見られた。Cardiazol下図法でも痙攣誘致閾
値の上昇とJackson型痙攣の発来を認めた。口腔外科的
第2一
所見。先ず一．zaしてm唇・舌両側に顕著な歯肉の有茎皮弁
状の肥大が認められ，殊に歯間乳蝿部に著明である。歯肉
嚢の深さは3mmで，肥大歯肉は淡紅色を呈し甚だ強靱で
弾力性に冨む。圧痛・出血なし。増殖部の知覚は鋭敏でな
く潰瘍の形成も見られない。なおX線所見から他に化膿性
辺縁性歯肉炎を認めた。
　　　　　　　　　総括と考按
　1938年Kimbal14〕はDilantin連続投与によって，血
中のAscorbic　acidの含量低下に起因する歯齪炎を記載
し，歯肉Dilantin増殖症・Dilalltin歯肉炎と名付けた。
その後間もなく，Thoma1），　Meritt等はAscorbic　acidに
関係しない歯肉増殖を確認した。先ずこれら先人の業績9）
を辿ると，本症の主要症状は家のよ5に要約される。
　1）増殖は歯間乳頭に初まり歯齪全体を犯し遂に歯藤を
被覆する。このために歯牙は増殖歯肉中に埋れるようにな
るが骨は犯されない。
　2）色沢は薄1兆色，硬度は強靱で弾性に富み圧痛・出血
はない。
　3）咀囑困難を訴える他は自覚症状を認めない。
　4）組織単的には上皮のAkanthosisが著明で，高度の
円形細胞浸潤・上皮索状深部増哨を認める。
　私どもの症例は，組織学的検索を欠くが，これら諸家の
見解に一致した臨床像を示していた。弐に本症の成因に関
しては，Ascorbic　acidの消長を初めいろいろと論議され
てきたが，なお満足すべき段階に達していない。Boller
は，壊血病類似の外観を慰することから，Vi七amin　Cの
代謝障碍に起因させたがVitamin　Cの連続投与はなん等
臨床所見を改善していない。本邦では，竹中7），膝井や島
田S），・石川5）等がそれぞれ成犬・白鼠を用いて系統的な成
囚の解祈を試みている。しかしながら，口腔の構造も組織
の反応性も異なる動物の実験結果を直ちに人体に応用する
ことは困難であろう。山崎4）は，個人差による内因的要素に
Dilantinの連用によるなん等かの慢性贈官により歯肉の
増殖を現わしたものであろうと述べた。いわゆるDilantin
によらない一般の歯肉増殖症の成［因については，慢性炎症
説・遺伝．・胎生単的下形あるいは発育異常・細菌内分泌障
碍説などがあるが，本症をいずれの成因に帰せしめるかは
現状において定説がない。本症の発現頻度について，
1）　Thoma，　K．　H．．：　Am．　J．　Orthod．　＆　Oralsurg．　26，
　394　（1940）．
2）　Esterberg，　H，　L．：　J．　Am．　Dent．　Ass．　32，　16　（1945），
3）後藤；東京医群新誌68，！53（昭26）．
4）山崎：逓信医学3∴421．（昭27）．
5）石川：「］本「1腔科学会誌1，86（1昭27）；2，188（ll召28）．
6）大塚：Ill本［腔科学会誌1，86（IJ召27）．
7）　白丁中　二　謡本［Ii空不斗学会誌　1，87　（11召27）．
8）島田：目本口陛科学会誌1，87（昭27）．
9）田線・鈴木：5．5－Diphenyl－hydantoinの癩涌発作に
　対する効果と圃作用について（昭28）．
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Esterberg：），　White4）（1945）は54％，石川5）は男子360
名中167名（56％），女子217名巾115名（53％）に認めた
と報告している。なお本症の治療方法については，粛槽．膿
漏の外科的手術に準じて肥大歯肉を切除する以外に方法が
ないとされている。私どもの症例も，Dilantinの連用を
中止しまたは他の薬剤に変えて見たが，肥大せる歯肉にな
ん等影響を与え．なかった。
．　　　　　　　む　す　び
私共は，2例のDilan七in性歯肉増殖症を経験したので
報告した。症例はともに24歳の男子で真正癩痛と症候性
癩禰で，それぞれDilantinを0．2～0．4　gと0．3～0．4　gを
数・年間に亘って服薬してぎたものである。いずれも顕著な
歯肉の有茎皮弁状の肥大があり，先人の業績と比較考按し
本症の診断が確認された。鎮痙剤の副作用については，∫七
較的等閑視される憾があるのでここに記載し知見への一補
遺とした。
　　（稿を終るに当り口腔外科納所見について御教示を得た
林講師に厚く感謝する。）
　　　　　　　　　　　　　　　　　（口召禾029．11．4受f寸）
Summary
　　A　study　on　2　cases　of　hyperplasia　of　gingiva　was　conducted　and　the　following　results
were　obtained．
　　Case　1．　Patient：24　yr．　male；Genuine　epilepsy．　・
　　Previous　history；Initial　seizure　19　yr．　Treatment；Daily　dose　of　O．2－O．45　g．　of
Dilantin　for　entire　5　years．
　　Case　2．　Patient：　25　yr．　male．　SymptGmatic　epilepsy．
　　Previous　history　；　lnitial　seizure　20　yr．　Treatment　；　Daily　dose　of　O・3－O．4　g．　of　Dilantin
for．　entire　5　years．
　　Both　cases　had　marked　symptoms　of　hyperplasia　of　the　gingiVa　and　according　．　to
previous　literatures，　these　symptoms　correspond　with　sedium　dilantin　gingival　hyperplasia　．
（Kinba］1）．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　Nov．　4，　1954）
